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沖 縄 赤 十 字 医 誌
ŎŦťį…ŋį…ŐŬŪůŢŸŢ…œŦť…CųŰŴŴ…ŉŰŴűį
分娩時 ŴŦŷŦųŦ…ŷŢųŪŢţŭŦ…ťŦŤŦųŢŵŪŰů、ࠛ部ᦡఝ巻၁
等を認め、ᦡఝࠬ őŉが7ĭ05、7ĭ2などథ児ΐスト
τスを೮していたことである。ྌႉ床経過として、
ౣ期間に症状がࠠ的に٨஝し、後֒症なく経過して
いることも共通点である。１例は生後12時間後の
心಼إ෨検査だった為、஺པ༕ݙၠのみ検੄され左
心機能೩ئは認めなかったと報告している。
　ِșの症例も、呼吸障害の原因となりうる೩ࠬൠ、
೩カルシウムࠬ症等なく、頭部಼إ෨検査等でも։
ુਫ਼ࡉ認めなかった。アプ΄ース΋ア上はب死を認
めないものの、థ児κΣタリϋグ、分娩状況、ᦡఝ
ࠬࠬ΄ス分ଢ଼より、థ児ΐストτスがあり、これが
原因の一過性心筋障害による呼吸障害と考えられ
た。಼إ෨検査上、心機能೩ئはなく、஺པ༕ݙၠ
のみ認めたのは、検査時すでに12時間以上経過し、
回໘期にあったためと思われる。更にႉ床症状の٨
஝があまりに௸やかで、投࿪はしたものの、࿪効で
はなく、自ட経過と思われた。ŃįSŵŢŴŵůźの報告例
のように呼吸ܕ管ၑ、カΞ΋ールアηϋ投ဓを要す
る重症例があるようにႉ床症状としてはかなり໙ࢩ
いものの、適切に対応すれ͊心機能障害は一過性で
ਞ௳し、それにฺいႉ床症状の٨஝がංられ、予後
は悪くないと思われる。
　児の評価として、アプ΄ース΋アだけでは評価で
きないథ児ΐストτスにもಕ意をはらい、分娩時の
κΣタリϋグ、ᦡఝࠬ őŉの評価など総合的評価が
重要である、
　థ児ΐストτスを認めたા合、心機能障害による
呼吸障害の੄࡛にಕ意し厳重な経過۷ख़がຈ要であ
る思われた。
文ࡃ　
１：新生児治療ζΣュアル、神ජ川県立こども医療
セϋター
２：ŋ…őŦťŪŵų…96Ļ675Į67Ĺ
３：űŦťŪŢŵųŪŤŴ…ŗŰŭ59…ŏŰ3…ŎŢųŤũ…1977Ļ330Į337
４：ŋ…őŦťŪŢŵų…ŗŰŭĹ1ĭŏŰ2ĭ243Į250Ļ1972
ˑ：ŋ…łŮ…SŰŤ…ņŤũŰŤŢųťŪŰŨų… 2011Ļ24Ļ471įŦ5Į
471Ŧ7į
˒：ņŶų…őŦťŪŵųĩ199ĹĪĭ157ļ59Į62
Ȫນˏȫ
